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RESUMO 
Objetivo: Identificar a influência das intervenções de enfermagem na melhoria do autocuidado em pessoas com 
insuficiência cardíaca.  
Metodologia: A pesquisa incidiu sobre a base de dados EBSCO (MEDLINE with FULL TEXT, CINALH, Plus with Full Text 
e MedicLatina) retrospetivamente de 2000 até 2018. Foram selecionados 10 artigos com maior relevância para o estudo 
e avaliados os níveis de evidência dos artigos, recorrendo a Melnyk e Fineout-Overholt (2011). 
Resultados: Os encontros educacionais, entrevistas e visitas domiciliárias realizadas pela equipa de enfermagem 
permitiram identificar as dimensões estado funcional, autocuidado, gestão de sintomas, satisfação do paciente e 
utilização dos serviços de saúde como ganhos em saúde.  
Conclusões: As intervenções de enfermagem contribuem para uma melhoria no autocuidado nas pessoas com 
insuficiência cardíaca, o que torna evidente o papel fundamental da enfermagem na promoção da saúde. 
Palavras-chave: Intervenções de enfermagem; autocuidado; insuficiência cardíaca. 
 
ABSTRACT 
Aim: Assess the influence of the nursing interventions on the self-care, accomplished by patients with heart failure. 
Methodology: The research was based on the database EBSCO (MEDLINE with FULL TEXT, CINALH, Plus with Full Text 
and MedicLatina) retrospectively from 2000 to 2018. Ten articles were selected based on their relevance for the study 
and evaluated the evidence levels of the articles using Melnyk and Fineout-Overholt (2011). 
Results: The nursing team carried out educational meetings, interviews and home visits, allowing the identification of 
the functional status, self-care, symptom management, patient satisfaction and health service utilization, as health gains. 
Conclusions: With this review we concluded that nursing interventions can contribute to the recovery of patients with 
heart failure that self-care, which pinpoints the importance of nursing in the role of health promotion. 
Key-Words: Nursing; Self-care; Heart Failure. 
 
RESUMEN 
Objetivo: Identificar la influencia de las intervenciones de enfermería en la mejora del autocuidado en personas con 
insuficiencia cardíaca. 
Monteiro, A. et al (2018) AUTOCUIDADO EM PESSOAS COM 
INSUFICIÊNCIA CARDÍACA, A influência das Intervenções de 
Enfermagem,  Journal of Aging & Innovation, 7 (2): 177 - 183 
 Revisão Sistemática 
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Metodología: La investigación se centró en la base de datos EBSCO (MEDLINE con FULL TEXT, CINALH, Plus con Full 
Text y MedicLatina) retrospectivamente de 2000 a 2018. Fueron seleccionados 10 artículos con mayor relevancia para el 
estudio y evaluados los niveles de evidencia de los artículos, recurriendo a Melnyk y Fineout-Overholt (2011). 
Resultados: Los encuentros educacionales, entrevistas y visitas  domiciliarias realizadas por el equipo de enfermería 
permitieron identificar las dimensiones del estado funcional, autocuidado, gestión de síntomas, satisfacción del 
paciente y utilización de los servicios de salud como ganancias en salud. 
Conclusiones: Las intervenciones de enfermería contribuyen a una mejora en el autocuidado en las personas con 
insuficiencia cardíaca, lo que hace evidente el papel fundamental de la enfermería en la promoción de la salud. 
Palabras clave: Intervenciones de enfermeira; autocuidado; insuficiencia cardíaca. 
 
 
     
INTRODUÇÃO 
A Insuficiência Cardíaca (IC) é a fase final de todas as doenças do coração, sendo uma das 
principais causas de mortalidade e morbilidade. É descrita como um problema de saúde 
pública (Ceia et al.), visto a incidência global ser suscetível de aumentar no futuro devido ao 
envelhecimento da população e aos avanços terapêuticos que se traduzem em uma melhoria 
da sobrevida dos cidadãos com função cardíaca comprometida (Davis, Hobbs & Lip (2000) e 
Ceia et al., (2002)).   
Cerca de 26 milhões de adultos em todo o mundo sofrem de IC, (Ponikowski, et al., 2014) 
sendo que recentes projeções indicam que a prevalência de IC aumentará em 25% até 2030 
(Mazurek & Jessup, 2015). 
Na Europa, as doenças do coração e do sistema circulatório são a principal causa de morte, 
correspondendo a mais de 4 milhões de mortes anualmente. (European Heart Network and 
European Society of Cardiology, 2012. Em Portugal, a mortalidade no diagnóstico de IC, em 
2014, situa-se nos 18,1%, sendo que episódios de internamento por IC têm aumentado, 
apesar do valor decrescente nos internamentos por IC como diagnóstico principal. A 
população é maioritariamente do sexo feminino, de faixa etária acima dos 75 anos e admitidos 
em contexto não programado (Cardoso, 2016).  
Os episódios de descompensação requerem frequentemente o recurso ao serviço de urgência 
e o posterior internamento ou reinternamento de pessoas com IC. Nos países desenvolvidos, 
a IC é responsável por 1,4% de todas as hospitalizações. (Ponikowski et al., 2016). 
Com o avanço tecnológico é expectável que o diagnóstico da doença seja cada vez mais 
precoce e o seu tratamento direcionado de forma a melhorar a qualidade de vida dos 
cidadãos, bem como reduzir a taxa de internamento, reinternamento e diminuir a progressão 
da doença melhorando a sobrevivência. (Davis, Hobbs & Lip, 2000).  
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O tema escolhido foi as intervenções de enfermagem na melhoria do autocuidado em pessoas 
com Insuficiência Cardíaca, tendo assim, como objetivo identificar a influência das 
intervenções de enfermagem na melhoria do autocuidado em pessoas com insuficiência 
cardíaca. A escolha do tema deveu-se ao facto de ser uma prática diária a prestação de 
cuidados a pessoas com IC de todos os elementos do grupo, em diferentes fases da doença. 
(UCI em que a prestação de cuidados ocorre na agudização grave da doença; Reabilitação 
em Internamento com prestação de cuidados numa primeira fase de treino de atividades de 
vida diária, tolerância ao esforço e autocuidado; Unidade de Cuidados de Longa Duração 
cujos cuidados incidem na gestão de sintomas, descanso e autocuidado).  
Para a realização deste trabalho foram selecionados e validados os descritores de 
Intervenções de Enfermagem, Autocuidado e Insuficiência Cardíaca no Medical Subject 
Headings (MeSh 2017). 
As Intervenções de Enfermagem são o campo do cuidado voltado para a promoção, 
manutenção e restauração da saúde, enquanto o Autocuidado refere-se ao desempenho de 
atividades por profissionais de saúde, incluindo o cuidado de si mesmo ou da família e dos 
amigos. 
A Insuficiência Cardíaca é uma condição em que o coração é incapaz de bombear sangue 
suficiente para satisfazer a necessidade metabólica do corpo. Esta pode ser causada por 
defeitos estruturais, anormalidades funcionais ou uma sobrecarga súbita.  
 
METODOLOGIA 
Os descritores foram validados no MeSH (medical subject headings) e realizada pesquisa 
com Heart Failure AND Nursing AND Self-care. 
A pesquisa incidiu sobre a base de dados EBSCO (MEDLINE with FULL TEXT, CINALH, Plus 
with Full Text e MedicLatina) retrospetivamente de 2000 até 2018. 
Nos critérios de inclusão englobaram-se artigos de método qualitativo e quantitativo, 
disponíveis em texto completo, Major heading: patient education e foco em intervenções de 
enfermagem na promoção do autocuidado em pessoas com insuficiência cardíaca. Como 
critérios de exclusão foram eliminados os artigos com metodologia pouco clara, data inferior 
ao definido e sem correlação com o objeto de estudo. No total, obteve-se 24 artigos, dos quais 
foram selecionados 10 artigos com maior relevância, sendo 6 artigos com nível de evidência 
cientifica II e 4 artigos com nível de evidência cientifica III. 
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Para avaliar os níveis de evidência dos artigos, recorreu-se aos contributos de Melnyk e 
Fineout-Overholt (2011). 
 
DISCUSSÃO 
Para uma análise mais profunda dos artigos identificou-se variáveis sensíveis aos cuidados 
de enfermagem (Doran, 2011) face às intervenções de enfermagem na melhoria do 
autocuidado da pessoa com IC. Foram identificadas as seguintes variáveis sensíveis aos 
cuidados de enfermagem: estado funcional, autocuidado, gestão de sintomas, satisfação do 
paciente e utilização dos serviços de saúde.  
A IC é uma doença crónica, progressiva e complexa em que as manifestações físicas da 
doença causam alterações no bem-estar físico e psicológico. A variável sensível aos cuidados 
de enfermagem gestão de sintomas foi uma das dimensões mais evidenciadas nos artigos. 
Segundo Kutzleb e Reiner (2006) a educação para a saúde melhorou a gestão de sintomas e 
o autocuidado, através do controlo de ingestão de sódio, peso diário e gestão de regime 
terapêutico. A entrevista motivacional de enfermagem foi identificada como um fator 
importante no reconhecimento da exacerbação dos sintomas, gestão dos mesmos e na 
procura de ajuda nos profissionais de saúde (Rojas, Rojas & Reyes, 2013) indo assim, ao 
encontro dos estudos que afirmam que a educação de grupo é considerada eficaz no aumento 
do conhecimento da pessoa sobre a doença e gestão de sintomas (Jaarsma et al. (2000), 
Yehle, Sands, Rhynders & Newton (2009) e Bertuzzi, Souza, Moraes, Mussi e Rabelo (2012)). 
Smeulders et al. (2009) evidenciou que a aderência das pessoas a programa dirigido para 
pessoas com IC contribuiu para uma utilização mais sensível dos serviços de saúde, devido 
ao seguimento de instruções dietéticas e utilização de técnicas de gestão e controlo dos 
sintomas. 
Yehle, Sands, Rhynders e Newton (2009), Bertuzzi, Souza, Moraes, Mussi e Rabelo (2012) e 
Delaney Apostolidis, Bartos, Robbins e Young (2014) descreveram a visita domiciliária de 
enfermagem como fator favorável ao desenvolvimento do autoconhecimento sobre a 
patologia, sintomas de IC, efeito da terapêutica diurética, dieta e motivos para procura de 
equipa de saúde, tornando as pessoas capazes de monitorizar e gerir a sua doença, 
conseguindo uma melhoria na gestão do autocuidado.  
A educação da pessoa com IC realizada pela equipa de enfermagem e o seguimento através 
do telefone revelou uma melhoria significativa na capacidade funcional no grupo de 
intervenção, existindo assim, uma melhor adaptação e gestão da doença (Kutzleb & Reiner, 
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2006) o que demonstrou ser um ganho para a saúde na variável sensível aos cuidados de 
enfermagem, estado funcional. O mesmo estudo refere que a qualidade de vida está 
relacionada com capacidade funcional.  
O autocuidado foi a dimensão mais referenciada nos estudos. Segundo Jaarsma et al. (2000) 
a intervenção educativa de enfermagem em contexto hospitalar e domiciliário, foi eficaz na 
melhoria de comportamentos para o autocuidado nas pessoas com IC. Através de uma 
abordagem sistemática de educação, realizada por enfermeiros, existe uma promoção da 
compreensão sobre a doença e comportamentos de autocuidado (Rabelo et al, 2007). 
Lúpon et al. (2007) também afirmou que o aumento do conhecimento sobre desempenho 
cardíaco e insuficiência cardíaca tem influência na melhoria de comportamentos para o 
autocuidado, bem como na procura da equipa de saúde.  
No estudo realizado por Rodríguez-Gázquez, Arredondo-Holguín e Herrera-Cortés (2012) 
verificou-se que um programa educacional de enfermagem, através de encontros 
educacionais entre pessoa/família/enfermeiro, visitas domiciliárias, teleenfermagem e 
utilização de folhetos informativos, melhorou scores de avaliação de autocuidado em 20%, 
em cerca de 39% dos participantes submetidos a intervenção, quando comparado com o 
grupo de controlo, indo assim ao encontro do estudo de Delaney et al. (2014) que considerou 
que a intervenção da equipa de enfermagem aumenta o conhecimento sobre IC. 
A educação de grupo em consulta médica partilhada contribuiu para o aumento de satisfação 
no acesso aos cuidados de saúde e diminuição de utilização de recursos (Yehle et al., 2009).  
Kutzleb & Reiner (2006) demonstrou que a intervenção da equipa de enfermagem, através de 
consultas programadas, evitou recorrências ao serviço de urgência ou reinternamentos 
durante o período de realização do estudo o que permite deduzir uma diminuição dos custos 
económicos no tratamento das pessoas com IC sendo este, um ganho para a saúde.  
 
CONCLUSÃO 
A IC é uma doença crónica, progressiva e complexa que causa alterações no bem-estar físico 
e psicológico. As limitações impostas pela progressão da doença sobre as atividades de vida 
são evidentes. A educação da pessoa com IC através de entrevistas, visitas domiciliárias, 
encontros educacionais pessoa/família, melhoram o conhecimento sobre a patologia, 
identificação de sintomas/sinais e gestão dos mesmos. As intervenções de enfermagem 
baseadas na educação à pessoa com IC evidenciam ganhos em saúde a nível do estado 
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funcional, autocuidado, gestão de sintomas, satisfação do paciente e utilização dos serviços 
de saúde o que torna evidente o papel fundamental da enfermagem na promoção de saúde.  
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